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Reflux gastro-oesophagien de I’adulte 
chirurgie ou traitement medical ? 


nitiSe en 2001, cette etude 
europSenne a compare le 
devenir a 5 ans des sujets 
ayant un reflux gastro-oeso- 
phagien (RGO) sensible au 
traitement par inhibiteur de 
la pompe a protons (IPP), et 
qui ont regu comme traite- 
ment de fond apres randomi- 


sation, soit un traitement pro- 
longs par IPP (20 ou 40 mg 
d’SsomSprazole) ajustS selon 
la rSponse clinique, soit une 
intervention antireflux par 
voie laparoscopique. 

Un total de 554 patients ont 
accepte de participer a ce 
travail multicentrique, dont 


l’objectif a 5 ans reposait sur 
le dSlai de survenue d’un 
Schappement ou Schec du 
traitement, dSfini soit par le 
besoin d’etre traits par Sso- 
mSprazole dans le groupe 
chirurgical, soit par la consta- 
tation de ne plus etre soulagS 
par les 40 mg d’SsomSpra- 
zole. 

A 5 ans, malgrS une tendance 
favorable au traitement mSdi- 
cal, les taux de rSmission 
Staient comparables dans les 
2 groupes (p = 0,048). La fre- 
quence des brulures rStro- 
sternales Stait respective- 
ment de 15 et 8 % (NS), la 
frSquence des rSgurgitations 
acides de 13 et 2 % (p < 0,001 
en faveur de la chirurgie), 
celle des dysphagies de 5 et 
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11 % (p < 0,001 en faveur du 
traitement mSdical) , celle des 
ballonnements de 28 et 40 % 
(p < 0,001, en faveur du trai- 
tement mSdical) et celle des 
flatulences de 40 et 57 % 
(p < 0,001, en faveur du trai- 
tement mSdical). Les 5 dSces 
observSs durant le suivi 
Staient indSpendants de l’op- 
tion thSrapeutique. 
Commentaires: ces rSsultats a 
moyen terme, meme s’ils sont 
particuliSrement bons, confir- 
ment les prScSdentes Studes 
et balancent lSgSrement en 
faveur de l’option mSdicale, 
meme si des interrogations 
lSgitimes persistent sur l’uti- 
lisation trSs prolongSe des 
inhibiteurs de la pompe a pro- 
tons. • PC 
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